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原 著
糖尿病幼児 の療養行動 に対する反応と
母親 の と らえ 方 ･ 言動 の 関連に つ い て
出 野 慶 子 (東邦大学医療短期大学)
本研究 の 目的は, 糖尿病幼児の 療養行動 に対す る反応 と母親 の と らえ 方 ･ 言動 の 関連 に つ い て 知り, 糖尿病幼児 の 母親 に
対す る看護援助 に つ い て検討す る こ とで あ る｡ 4歳 か ら5歳 の 患児 とそ の 母親 6組を対象 と し, イ ン ス リ ン注射, 血糖測定,
食事 の 場面を観察 した｡ ま た, そ れらの 療養行動 に対す る家庭 で の 患児の 反応, 母親 の と らえ方 ･ 言 動 に つ い て母親 に半構
成的な面接 を行 っ た｡ そ の 結果, 患児の 反応 に よ っ て母親が 最も困難を感 じて い る の は食事療法 で あ り, 患児 をか わ い そ う
に思う気持 ち と糖尿病管 理 に お け る母親の 責任感 と の 間 で葛藤を生 じて い た ｡ 患児 の 療養行動 に関す る関心や意欲, 能力を
母栽が ど の よ うに と ら え て い るか に よ っ て , 療養行動 の 自立 に向けた患児の 発達過程 に相違 が み られ た ｡ ま た, 患児 の 疑 問
に対 して 母親 が ど の よ うに話を して い るか に よ っ て , 患児 の 療養行動に対す る受けと め方 に相違 が み られ た ｡ 母親 に対す る
看護援助 と して , 1) 患児の 気持 ちを受 け とめ て 柔軟 な態度 で か か わ っ て い る こ と に対 し て は支持 し っ っ , 患児 の 反応 の 意
味を母親が客観的に考 えられ るよ うに 援助す る, 2) 患児の 意欲 や現在 の 発達段階 に気づ け る よ うに援助す る, 3) 患児 の
疑問に対 して患児が イメ ー ジしや すい 具体的な言葉を用 い て 話 が で き るよ う に援助す る, 4) 幼児期 の 食行動 の 樽徴をふま
え て , 母親が 食事療法を考 え られ るよ うな 視点を提供す る, な ど が示 さ れ た ｡
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I . はじめに
我が国の 1型糖尿病の 発症率は欧米に比 べ て低く, 対
10万人当たりの 平均年間発症率 は約2 と報告さ れ て い
る 1) 2)｡ 発症人数の ピ ー ク は思春期で あり, 乳幼児期に
発症する患児の 割合は少ない ため 1) 3) , 糖尿病幼児の実見
が疾患に関する情報を得たり, 周囲から理解を得る こと
は困難で あ ると考え られ る｡ ま た, 1型糖尿病患児 はイ
ン ス リ ン注射, 血糖測定, 食事療法, 運動な どの 療養行
動を日常生活の中に組み入れ て実施する ことが必要で あ
り, 糖尿病幼児の場合, そ れらは主に母親に教育 ･ 指導
され , 母親が療養行動を実施して い る｡ そ れゆえ , 糖尿
病幼児を も つ 母親は日 々 の育児負担に加え て糖尿病管理
を行う責任 を負 っ て おり, さ ら に低血糖や合併症に対す
る不安も抱 きなが ら生活して い る 4) 5) 6)0
一 方, 幼児期の認知発達は前操作的段階で あり , 糖尿
病幼児が痛み や外観の変化など具体的な症状を伴わな い
糖尿病に つ い て 理解する の は難し い 7)｡ ま た, 言語で の
表現に限界が あるため, 母親が糖尿病幼児の療養行動に
対する反応 を適切に とらえ て , か か わる こと は困難で あ
ると考え られ る｡
Ⅱ
. 研究目的
糖尿病幼児の療養行動に 対する反応と, 母親 の と らえ
方 ･ 言動と の関連を明らか に する こ と に より, 糖尿病幼
児の母親に対する看護援助に つ い て 検討する｡
Ⅲ
. 研究方法
1. 対 象
幼児後期の 1型糖尿病患児とそ の母親で , 雁病期間が
6 ケ月以上で あり, 研究の 趣旨お よびプ ライ バ シ ー の 保
護を説明し, 研究参加の 承諾が得られた者｡
2. 調査期間
1999年5月 - 8月ま で ｡
3. 調査方法および内容
C県内の大学病院と小児専門病院の外来, お よび母親
の承諾が得られた場合は, 対象者の自宅で調査を行 っ た｡
イ ン ス リ ン注射, 血糖測定お よび観察可能な場合 は食
事の場面に お い て , 患児の 反応と母親の言動を観察 し,
観察終了後, 直ち に 観察内容を フ ィ ー ル ド ノ ー ト に 記入
した｡ ま た, 家庭 で の 療養行動に対する患児の反応 と,
そ れ に関連する母親の と らえ方 ･ 言動 に つ い て , 母親 に
半構成的な面接を行い , 承諾が得られ た場合は, 面接内
容および観察時の親子の 会話を テ ー プ レ コ ー ダ ー に 録音
した｡ 患児 の年齢, 雁病期間, H b AI C値, 治療処方な
どは診療録から情報を得た｡
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なお, 本研究に おける療養行動と は, 糖尿病の コ ン ト
ロ ー ル の た め に必要な行動の うち , イ ン ス リ ン注射, 血
糖測定 , 食事療法をい い , 患児自身が行う行動と母親が
患児に 代わ っ て行う行動をい う｡
4 . 分析方法
観察お よび面接より得 られたデ ー タ か ら逐語録を作成
し, 療養行動別に ｢患児の反応｣｢母親の と らえ方｣｢母
親の 言動｣ に分類し, ケ ー ス の 共通点, 相違点を比較検
討 した ｡ 分析 に 際し て は, 適宜, 2名 の小児看護学研究
者に ス - パ - バ イ ズ を受 け, 分析内容の信頼性を確保す
るよう に した｡
Ⅳ
. 結 果
1 . 対象 の背景
対象児は男子3名, 女子3名で あり, 年齢は4歳5 ケ
月 - 5歳11ケ月, 発症年齢は1歳10ケ月 - 4歳9 ケ月,
雁病期間は9 ケ月 - 3年10ケ月 で あ っ た｡ 全員が2回注
射法で , ペ ン 型注射器使用が 3名 (ケ ー ス A, B, D),
シ リ ン ジ を用い て の 混合注射が3名 (ケ ー ス C, E, F)
で あり, E b AI C 値 は6 - 8%台で あ っ た ｡ 母親 の 年齢
は28歳 - 39歳 で , ケ ー ス D, E, F の母親が就業 して い
た (表1)｡
2. イ ン ス リ ン注射に対する患児の反応と母親の と らえ
方 ･ 言動
1) 注射の 受け入れ に つ い て
発症後間もなく は, 注射を嫌が っ て逃げ回る, 注射を
する の に 1時間かか る, ｢注射なんか捨て ち ゃ え｡｣ と言 っ
て怒るな どの 反応がみ られた患児たちも, 発症後9 ケ月
表1
以上を経過した調査開始時にお い て は, 注射を嫌が っ て
泣く, 注射 に 時間がかかるな ど, 母親を困らせ るような
反応がみられる患児は 一 人もい なか っ た. しか し, ケ ー
ス C, D, F の母親は ｢ すごく, 痛 い思 い をして い る｡｣
｢針が刺さるか ら痛い だろう｡｣ と , 患児 の痛み に共感し
て おり, ケ ー ス A , Bの 母親は, 患児 に痛み の表情が見
られな い場合で も ｢どうだ っ た ?大丈夫だ っ た ?｣ ｢ 痛
くなか っ た ?｣ と, 患児を気遣う言葉をかけ て い た｡ ま
た , ケ ー ス C の 母親は患児が注射部位を考えて い て , 吃
か なか決ま らな い場合に ｢注射を覚悟する時間がある｡｣
｢考え て い るうち に , や る気 に なる の か な｡｣ と, 患児 の
気持ちを察し て待 っ て お り , ケ ー ス B の 母親も患児が
｢(注射して も) い い よ｡｣ と言えるま で待 っ て い た｡
2) 注射の 準備や実施に つ い て
ケ ー ス A , B , E の 3名の 男児は, 注射 の準備や実施
に関して 『自分でや りた い ｡』 と い う意欲が強く, ペ ン
型注射器の ダイ ア ル をカ チカ チ回したり, 空打ち (イ ン
ス リ ン が針先か ら出る こと の確認と空気抜きの ため の操
作) をしたが っ た りする姿がみ られた｡ 母親 はまだ 一 人
で や らせる の は危険で あると思い ながらも患児の意欲を
尊重し, 患児が実施で きそうな ことをさせたり, 患児と
一 緒 に実施し て い た｡ そ の結果, ケ ー ス A, B は空うち
ま で の操作を, ケ ー ス E は, シ リ ン ジ を用 い て バ イ ア ル
か らイ ン ス リ ン を吸 い上げたり, 母難が針を刺した後,
シ リ ン ジ の内簡を押し てイ ン ス リ ン を注入する ことが で
き て い た｡
ケ ー ス C の母親は, 自己注射が で き て い る学童の患児
の家族と交流が あり, 自己注射に つ い て の展望をも っ て
対象の背景 (1999年 5月 1 日現在)
ケ ー ス 年 齢 性 別
発 症 年 齢
(羅病期間)
社会生活
母親 の
年 齢
家族構成 H b AIC
A
◆
4 歳 5 ケ 月 男
3歳 0 ケ 月
(1年 4 ケ 月)
幼 稚 囲
(年中組)
35歳
両親
弟1歳3 ケ 月
8
.
5%
B
*
4 歳6 ケ 月 男
3歳10ケ 月
(9 ケ 月)
幼 稚 園
(年中組)
34歳
両親 祖父母
弟 9 ケ 月
6.0%
C
◆
5歳 0 ケ 月 女
1歳11ケ 月
(3年 1 ケ 月)
幼 稚 囲
(年中組)
33歳
両親
姉6歳
7.8%
D
.
5歳 7 ケ 月 女
4歳 9 ケ 月
(10ケ 月)
保 育 所
(年長組)
28歳 母親 祖父母 7.0%
E 5歳 8 ケ 月 男
1歳1 0ケ 月
(3年1 0ケ 月)
保 育 所
(年長組)
36歳
両親
兄12歳
8
,
3%
F 5歳11ケ 月 女
3歳 0 ケ 月
(2年1 1ケ 月)
保 育 所
(年長組)
39歳
両親
兄 9歳
7
.
7%
* は家 庭訪問 の 承諾を得た ケ ー ス
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い た｡ そ の ため, 患児 に ｢早く, 自分 で注射で きるよう
に なると い い ね｡｣ と い う話をしたり , 注射部位の 消毒
や シ リ ン ジ に空気を入れるな ど, 少 しず っ 患児に実施さ
せ るよう に し て い た｡ 母親 は患児の 気持ちや意欲を尊重
して おり, 患児が拒否 したり関JL､を示さ な い ときに は強
制はし て い なか っ た. 小児糖尿病の フ ァ ミ リ ー キ ャ ン プ
を契機に , ケ ー ス C は｢ 自分で やる｡｣ と自己注射する
こ とを決め, ペ ン 型注射器 に よる3回注射法に変更して ,
幼稚園で昼に自己注射で きる よう にな っ た｡
3) 注射に関する母菓昆の患児 へ の説明に つ い て
患児が注射の必要性に つ い て質問してきたとき に, ケ ー
ス B の母親は ｢お注射で ホ ル モ ン を入れ て あげな い と大
きくなれ な い ん だよ｡｣ と説明して おり , 患児が ｢い っ
ま で (注射を) やる の ?｣ と母親に 聞くこと はなくな っ
たo ケ ー ス C の母塞削ま, 高血糖時の倦怠感をか らだが重
い 感じとし て , 患児が何となくわか っ て い ると推察し,
｢お注射 しな い と血糖が高くな っ て 石 みた い に な っ ち ゃ
う で し ょ ｡｣ と患児がイ メ ー ジ しや す い 言葉 を用 い て 注
射の 必要性を説明して い た｡ さ ら に 注射の 重要性に つ い
て は ｢ もっ と ひ どくなると死んじ ゃ うかもしれな い よ｡
そ うな っ たら困る で し ょ ｡ お母さ んもC ちゃ んが死ん じゃ っ
た ら悲し い よ｡｣ と説明して い た｡
3. 血糖測定に対する患児の反応と母親の とらえ方 ･ 言
動
1) 血糖測定の受け入れ に つ い て
ケ ー ス B は｢早くチ ッ ク ン して寝た い ｡｣ と母菓削こ就
寝前の血糖測定を催促 したり, 外出時に測定器の持参を
母棄民に確認する ことがあ っ た｡ ケ ー ス D は, 夕方5時の
鐘の音を合図に 自分で血糖測定の セ ッ ト を取り出し, 測
定 の準備を行 っ て い た ｡ ケ ー ス E は, 低血糖の とき に
｢早く測っ て み よう｡｣ と母親に測定を催促したり, ｢測っ
て (血糖値が) 低か っ た ら食 べ ようね ｡｣ と, 自分 の 低
血糖症状と血糖測定を関連づ けて い た｡ 他 の ケ ー ス に お
い て も, 母親が血糖測定の時間で ある ことを告げると,
患児 はすんなりと受け入れ て おり, 母親を困らせるよう
な反応が見 られる患児は 一 人もい なか っ た｡
2) 血糖測定の 準備や実施に つ い て
ケ ー ス A, B , D, F は, ほ と ん ど母親が血糖測定を
実施 して い たが , ケ ー ス C, E は一 人 で測定する ことが
で き て い た｡
ケ ー ス D の 母菓削ま, 血糖測定の ため の 穿刺 に つ い て
｢(患児に は) 力が な いか ら血が で な い ｡｣ と述 べ て おり,
患児 に は無理 で あるととらえ て い た｡ ま た , ｢まだ , 小
さ い か ら｡｣ と述 べ て おり, 穿刺 は母親が実施して い た｡
患児 は穿刺用の 器械を扱う こと に関心を示 して おり, -
サ ミ の使 い方や折り紙の折り方も上手だ っ た の で , 研究
者が穿刺の試みを誘うと, 患児はすぐに 関心を示して 意
欲的に取り組み, そ の 後, 患児 の気が向い たときに は 一
人 で 実施で きるよう に な っ て い た｡ ケ ー ス C の母親は,
患児が実施す る こと に お い て 多少 の 不手際が あ っ て も
｢自分で頑張 っ て 測 っ て もらう方が い い ｡｣ と述 べ て おり,
血糖測定は 一 人 で実施させ て い た｡
3) 血糖値に関する関JL､に つ い て
数字がま だ読めな い ケ ー ス A と, 数字は読め て も母親
か ら血糖値に つ い て教え られ て い な い ケ ー ス D は, 血糖
値に 関心を示して い なか っ た｡ しか し, 他 の 4 ケー ス は
測定後の 血糖値を自分で見たが っ た り , 母親 に血糖値が
高い か低 いか を聞い たり して おり, 母親も患児に血糖値
に つ い て の 説明をし て い た｡ ケ ー ス Cの 母薫別ま ｢C がそ
の うちわか るよう に な っ てくれれば｡｣ と い う気持 ちか
ら, 高血糖時に は ｢か らだ の調子 どう ?｣ ｢か らだ重く
ない ?｣ ｢石みた い で し ょ ?｣ など, 患児 に 現在 の 身体
症状をで きる限り聞くよう に し, 高血糖症状と血糖値が
患児の 中で結び つ きやすい ような話を して い た｡
4
. 食事療法に対する患児の反応と母親の とらえ方 ･ 言
動
1) 患児の 食 べ た い欲求に つ い て
ケ ー ス A は売店で チ ョ コ レ ー ト を買 っ て欲 し い とね だ
るが, 母親 は ｢それ はチ ョ コ だ からだめ ｡｣ と禁止 し,
カ ロ リ ー の 低 い別 の菓子を買う こと で患児を納得させ て
い た｡
ケ ー ス B の母親は, 食 べ る こ とを禁止する と患児が泣
い て しまうだ ろう と思える程, 患児 の食欲求が強い とき
は, ｢『食べ た い ｡』 っ て 言うときは, 食 べ た い か ら し ょ
うがな い の か な｡｣ ｢どうし て もな ん か, か わ い そう っ て
言 っ た ら変なん ですけど, 自分もね, 食 べ た い っ て い う
の を 『食 べ るな｡』 っ て 言われ たら, や っ ぱ り や だ ろう
な｡｣ と患児の気持ちを自分の こ とと置き換え て 考え ,
患児の 欲求を聞き入れ て い た｡ しか し, ｢それ を うま く
大人が しなくち ゃ い けな い ん で すけど｡｣ と も述 べ て お
り , 患児をかわ い そう に思う気持ちと , 糖尿病管理 に お
ける母親の責任感が混在 して い た｡
ケ ー ス D の母親も ｢『食べ た い ｡』 っ て泣くん だもん｡
つ い か わ い そう で あげち ゃ う｡｣ と, 患児をか わ い そ う
に思う気持ちを述 べ て い たが, 菓子 の 摂取量が あまりに
多すぎるときは, ｢ま た, 入院 に なるよ｡｣ と患児が 一 番
嫌だと感じ て い る状況に つ い て話をする こ と に より, 負
べ る こ とを諦めさせ て い た｡
ケ ー ス F の母親は ｢ち ょ っ と で も食 べ させ ると満足す
ると こ ろが あるん で ｡｣ と述 べ て おり, 患児が ｢お腹空
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い た｡｣ を何度も訴えるとき は, ア メ を 1粒食 べ させ る
こと で患児の気持 ちを満足させ て い た｡
2) 食事摂取にお ける困難に つ い て
食事場面が観察可能であ っ た の は, ケ ー ス Aの み で あ っ
た｡ ケ ー ス A は1回目と2回目の どち らの訪問にお い て
ち, 夕食時に ｢気持ち悪い ｡｣｢おなか痛い ｡｣ と唱気や
腹痛の身体症状を訴えて い た｡ そ れ に対して母親 は ｢お
肉もうい い か らご飯食 べ て ｡｣｢牛乳飲みな さ い ｡｣ と食
べ る こ とを促したり, 食事が摂取で きた ら ヨ ー グ ル ト を
食 べ て も い い と交換条件を提示 して いた ｡ 母親は, 栄養
指導 に そ っ た食事に なるよう に 心が け て おり , ｢下 の 子
も い て , あま り食事に手がか けられなくて ｡ も っ と頑張
らなくて は, と思うん で すけ どね ｡｣ と食事療法 に 関す
る自己の 責任に つ い て気 に して い た ｡ 患児 に は1歳3 ケ
月 の 弟がお り, 母親は弟の方の 食事介助に忙しく, 落ち
着 いた楽し い雰囲気の食事環境で はなか っ た｡ 母親は,
｢泣い て で もなん で も, 眠く て こ んな に な っ て て も ( 船
を こ ぐ動作), や っ ぱ り注射を打 っ て し ま っ た以上 , 負
べ さ せ なき ゃ い けな い ｡ 今はね , 小さ い ん で それがか わ
い そう ｡｣ と, 低血糖 に対する不安と患児をか わ い そ う
に思う気持ちを述 べ て い た｡
ケ ー ス B の母親は ｢これくらい 食 べ させ よう と思 っ て
い るう ち に (患児が) 眠くな っ ち ゃ っ て , 無理矢理甘い
もの を食 べ させ たりする｡｣ と, 低血糖 に対する不安 か
ら, 健常児と同様な食事に 関する し つ けをする こ とが困
難で ある こ とを述 べ て い た｡ 他 の ケ ー ス に お い て も, 母
親が 一 番大変だと感じ て い る の は食事療法で あ っ た｡
3) 間食に制限が ある こと の 理解 に つ い て
ケ ー ス A, C か らは, 友達 の家 で おや つ が出されると
｢よそから の お菓子 は食 べ られ な い よ｡｣ と自分で 断る言
葉が聞かれ たり, ケ ー ス B, C, E か らは｢(血糖値が)
高い か ら甘いもの はだめなんだよね｡｣ と い う言葉が 聞
かれた｡ ま た, ケ ー ス B, E, F は自分が食 べ られる菓
子の種類や量を母菓削こ尋ね ており, ケ ー ス D を除く全ケ ー
ス は間食 に制限が ある ことを患児なり に 理解 して い た｡
ケ ー ス D か らは｢なん で D ちゃ んだけ, 食 べ ち ゃ い けな
い の ?｣ と母親に尋ね る言葉が聞かれ, そ れ に対 して母
菓削ま ｢病気だか らし ょ うが な い ｡｣ と答え て い た ｡ 患児
は血糖値 に つ い て 教え られ て おらず, 食 べ る こ とと血糖
値が結び っ い て い なか っ た の で , ｢野菜食 べ るか ら ア イ
ス 食 べ て い い ?｣ と母菓削こ聞 い たり, お や つ を食 べ た い
ため に無理 に野菜を食 べ る行動が みられた｡
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Ⅴ
. 考 察
1. 糖尿病幼児の反応と母親の と らえ方 ･ 言動の特徴
患児の反応に よ っ て母親が最も困難を感 じて いる療養
行動は, 痛みを伴う注射や血糖測定よりも食事療法で あ っ
た｡ 患児 の食事や間食に おける欲求に対 して , 母親 は患
児をか わ い そう に思う感情と糖尿病管理 にお ける母親の
責任感の 間で , 葛藤しなが ら食事療法を実施して いた｡
ま た, 患児 の気持ちを自分の気持ちに 置き換えて 考え,
自分と同 一 視 し て い る母親もい た｡ 食事や間食に関する
ことば, 母親 の裁量に より実施で きる療養行動でもあり,
幼児 に と っ て は大きな楽 しみ の 1 つ で も ある の で , 患児
の反応に母親が巻き込まれやすい ことが考えられ た｡
1型糖尿病の患児に と っ て イ ン ス リ ン 注射は生命に関
わるもの で あり, 母親が どんな に患児をかわ い そうだと
思 っ て も, 注射を実施 しな いと いう こと ばあり得ない｡
患児側からみると注射を しな いと食事が食 べ られ な いと
い う極め て具体的な行為と結 び つ い て い るため, ある程
度の催病期間が経過すると, 患児は注射を受け入れる こ
とが で きるよう に なると考え られる｡ しか し, 母親を困
らせ るような反応が患児に み られなく て も, 母親は患児
の注射に対するJL､の準備が で きるま で 待 つ 姿勢をと っ た
り, 患児 の痛み に共感 して , 患児を気遣う言葉をか けて
い た｡
思春期の 患児の場合, 患児が適切に療養行動を実施し
て い ると, 親 は安JL､し て , 患児が どの よう な認識や感情
を伴 っ て い るかを察しようと しなくなる こ とが指摘され
て い る 8)｡ し か し, 糖尿病幼児の母親 は, 物理的にも心
理的に も患児に近い立場で , 患児 の気持 ちを察しながら
療養行動を実施して いる ことが明らか にな っ た｡ したが っ
て , 母親が患児の気持ちを受 けとめ て , 柔軟な態度で か
かわ っ て い る こ と に対し て は支持 し っ つ , 患児 の反応の
意味を母親が客観的に考え られる よう に援助する ことも
必要である ことが示唆された｡
2. 患児 の意欲や能力に対する母親の と らえ方の 相違が
療養行動の自立に向けた患児の発達過程 に及ぼす影響
ケ ー ス A, B , C, E の母親は, 患児 に 注射や血糖測
定の 準備や実施をさせ る危険性や不確実性 に つ い て不安
はも っ て い たが , 患児 の 『自分で やり た い ｡』 気持ちを
尊重 し, 患児が実施する ことを見守 っ た り, 一 緒に実施
して い た｡ なか でも, 患児の自立を視野に入れて い たケ ー
ス C の 母親は, 患児が自分で注射で きた方が い い と思え
る よう な話をし, 患児が自分で注射部位を決定するま で
辛抱強く待ち, 多少の 不手際よりも患児の頑張りを肯定
的に評価して いた｡ そ の 結果, ケ ー ス C は幼稚園で自己
注射で き るよう にな っ た｡ 清水 9) は子ど もの 自主性を
育む ため に は薫別ま過干渉を排 し, 見守 っ て い る べ きで あ
ると述 べ て おり, 今野ら10) も患児の関心を見守る ことば,
患児の 自立を促す方向 へ 影響する ことを述 べ て い る｡ 患
児 の関'L,や意欲を尊重する母親の と らえ方は, 患児 の療
養行動にお ける自立を促す方向に 影響を及ぼし て い ると
考え られ る｡
一 方, ケ ー ス D の母親は患児の 関)L､や意欲をとらえら
れず, 患児 の も っ て い る能力を過小評価して い た｡ 小さ
いか ら実施できな い だろう, あ る い は小さ いか ら実施さ
せ るの はか わ い そうと い う母菓昆の気持ちや考え は, 患児
の 関心や意欲をとらえる ことを困難 に し, 患児の も っ て
い る能力を適切に評価で きな い こ と に影響して い ると考
え られ た｡ 幼児後期は, 微細運動能力が著しく発達する
時期11) で あ る の で , 日常の 患児の動作から, 現在 の発達
段階に母親が気づ けるような視点を提供するこ とが必要
で あると考える｡
3. 母親の患児に対する説明方法の 相違が患児の 療養行
動に対する理解に及ぼす影響
野田 12) は, 子 どもの 疑問に対し て母親がきちんと理 由
を い っ て 応答し て やれば子どもはよく納得し, 同時 に子
どもの 論理的思考を促し, 自立を促すよう に方向づ ける
と述 べ て い る｡ ケ ー ス C の母薫別ま患児の 疑問に対し て ,
患児の 理解 レ ベ ル を推察し, わ かりやすい 具体的な言葉
を用い て 話をし て い た｡ そ の こ とが患児なりに療養行動
の 大切さを受けとめられる ことに つ ながり, 5歳児であ っ
て も自己注射が可能に な っ た要因の 1 つ で あると考えら
れ る｡ 一 方, ケ ー ス D の母親 は, 患児がなぜ自分だけ食
べ て は い けな い の かを尋ね て きたとき, ｢病気だからし ょ
うが な い ｡｣ と答え て おり, 患児が納得 で き る ような説
明をし て い なか っ た｡ ま た, 血糖値に つ い て も教え て い
なか っ た の で , 食事療法に つ い て 患児なり の理解や受け
とめをする ことが で きなか っ た と考え られ た｡
内田ら13) は, ど の よう に子どもに わかりやすく話し,
子 ども の自立を はか っ て い くかが糖尿病幼児の生活管理
に お い て は重要である ことを述 べ て い る｡ 論理 的思考が
未発達な幼児 であ っ て も, 母親が患児の理解 レ ベ ル を推
察し, イ メ ー ジ しやす い具体的な言葉を用い て , 患児と
し っ か り向き合 っ て 話をする ことが , 患児なり に療養行
動の大切さを受けとめ る こ と に つ ながり, 患児 の 自立を
促す基盤に な るの で はな いか と考え る｡
4
. 幼児期の食事療法の 困難性
食事療法 は母親にと っ て 一 番困難な療養行動で あり,
こ れ は他 の 報告13)14) とも 一 致 し て い た｡
ケ ー ス A の 場合, 患児が食事中に喝気や腹痛の身体症
状を訴えた こ と に対して , 母親は食 べ る ことを促したり,
交換条件を提示して おり, 母親が , 患児 の反応の意味を
読みと る こ とが でき て い なか っ た｡ こ れ は, 食事 の摂取
量が少な い こ とば, 低血糖を起 こすこ と に つ ながり, 特
に 夕食の 摂取量が少ない こと ば, 夜間 の低血糖に つ な が
るため , 母親 に と っ て は危機感が強く, ゆ とり の な い状
態で あ る こ とが原因で あると考え られ た｡ 母親 の低血糖
に対する不安と食事療法に 関する責任感が , 患児 に食 べ
る こ とを強制する結果を招い て おり, 一 方, 患児は食 べ
る こ とを強制され る ことと, 母親が1歳3 ケ月 の弟 の世
話で忙 しい た め, 構 っ て もらえな い ような食事環境で あ
る ことか ら, さ らに食事がすすまな いと いう悪循環に陥 っ
て い ると考え られ た｡ 二木15) は, 腹痛や噂吐は心理的な
ス ト レ ス や欲求不満, 不安, あ る い は親の 注意をひくな
ど, 種 々 の JLl理的要因に よ っ て も起 こ る こ とを述 べ て い
る｡ ま た , 母親の期待はずれと子どもの食行動の ネガ テ ィ
プ傾向が相互作用とな っ て食事が楽 しくなくなる こと 16)
や, 逆 に , 母親 の余裕のあるJ[▲､の 状態は子どもの食事行
動の ポ ジ テ ィ ブ な面 と関連 して い る こ とを報告 して い
る17)｡ 低血糖に対する母親の 不安が強い は ど, ま た , 負
事療法に 関する責任感が強い ほ ど, 患児 に食事を強制す
る こと に つ ながり , そ の こ とが患児の 食行動の 問題を助
長する可能性が高い ことが考えられる｡
幼児期 は健常児にお い て も偏食, 小食, む ら食 いなど,
食行動の 問題が多い時期で あり18)19) , 糖尿病幼児の場合,
食事 の摂取量や内容が血糖 コ ン ト ロ ー ル に 直接影響する
ため, 食事療法を母親が うまく実施 して い く こ とは, 非
常 に 困難で あ ると考えられる｡ 母親 の 困難さ に共感し つ
つ , 幼児期の 食行動の特徴をふまえ て , 母親が食事療法
を考え られ るような視点を提供する こと , ま た, 母親が
食事の 摂取量に神経質に なり過 ぎて い ると, 患児 に と っ
て 楽し い食事で はなくなり, そ れがさ ら に摂取量の低下
を招くこ と に気 づ ける よう な援助が必要で ある と考え
る｡
Ⅵ . 結 論
本研究の結果より以下の ことが明らか に な っ た｡
1
. 糖尿病幼児の母親は, 患児 に近 い立場で患児の気持
ちを察しなが ら療養行動を実施 して い た｡
2
. 患児 の療養行動に関する関心や意欲, 能力を母親が
どの よう に とらえ て い るか に よ っ て , 療養行動の自立
に向けた患児の発達過程に相違がみ られ た｡
3 . 患児の 療養行動に関する疑問に対 し て , 母親が患児
なりに理解できるような話を して い るか どうか に よ っ
て , 患児の 療養行動に対する受 けとめ方に相違が みら
れた ｡
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4. 母親 に と っ て 食事療法は最も困難な療養行動で あ っ
た｡
Ⅶ
.
おわ りに
今回, 家庭訪問をさせ て い ただ い た こと に より, ど の
ような環境の 申で母親が療養行動を実施して い る の かを
目の 当たりに し, あ らため て 糖尿病幼児の母親の大変さ
を感じた｡ ま た, さ ま ざま な不安や悩みをもちながらも,
患児と 一 緒 に病気に 前向きに取り組ん で い こ うとする母
親の姿勢に感銘を受けた ｡ 今回, 得 られた看護援助 へ の
示唆を実践の場で 活か し, 今後は家族全体に も目を向け
た看護援助を検討して い きた い と思う｡
本研究は, 千葉大学大学院看護学研究科に おける修士
論文の 一 部 に加筆 ･ 修正したもの で ある｡ ま た, 本研究
の要旨は第5回日本糖尿病教育 ･ 看護学会学術集会で発
表した｡
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RE LAT IO N SHIPS A M O N G P R E SC H O OLE R
'
S REA CTIO NTO DIA B ETIC TRE A T M ENT,
P E RCE P T ION OF MOT H ER, A N D BE H AVIO RTO WARD H ER CH I L DWIT H D IA B E T ES M LIT US.
Keiko ID E N O
College of He alth Pr ofe s sio n s, Toho Unive r slty
K E Y W O RDS:
pr e s cho ole r with diabetes m ellitus, diabetic tre atm ent, perc eption of m othe r
T his study atte mpted to clarify the r elatio n ships betwe e n apre scho oler
'
s re action to diabetic
tr e atm ent, the perceptio n s of the child
'
s m other, and the m other
'
s ability to m a n age a child with
diabete s m ellitu s. The s ubje cts w e r e6 pr e s cho ole rs (ages 4 a nd 5) with diabetes mellitu s, a nd
their mothers. T he situatio n s r ega rding in sulin l nJe Ctio n, blo od gluc ose checks and diet c ontr ol
w ere a s s e s s ed, and semi- stru ctur ed inte r vie w s w e r e c o ndu cted with e a ch m other abo ut their perc ep-
tio n of and re spons eto their child
'
s r e a ctio n to diabetic tr e atm e nt. Diet w a s c onsistently iden-
tified as one of the m o st diffic ult are a sfor mothers to m anage , a nd they w ere ofte n tor n
betw e e na feeling of sym pathy for their child and re sponsibility for dieta ry m a n age m ent. When a
m othe r to ok he r child
'
s feeling into consideration and re sponded ap pr opriately by pr o viding
s uffic e nt e xpla n atio n abollt the ne ed for diabetic tre atm ent, the child
'
s de velopm ent w a s stim-
ulated. T he r e s ults of this study sug gest that:1) W hen a m other c or re ctly unde r sta nds he r child
'
s
fe elings a nd adopts afle xible ap pr oach, nurs e s s up port the m other
'
s actio n s a nd de cisio n s r ega rd-
ing the child, a nd that the m othe r c an u nde rsta nd the child
'
s re a ctions
"
obje ctiv ely
"
. 2) Nu r s e s
s叩 pO rt the m othe r that she c a ntake the pr e s cho ole r
'
s willand c ure nt developm ental stage. 3)
Nurse spr o vide s up po rt that the m othe r c a n e xplain as cle arly aspo ssible to the ability of he r
child
'
s understanding using c oncrete w ords. 4) Nu r s e s s ug ge st that the m other c an deter mine
the m o st s uitable diet ba sed on the child
'
s dietary habits and e ating pr efe r e n c es .
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